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RESUMO

Segredo familiar € um tema que desperta curiosithede pessoas e cada familia
encontra formas particulares e Unicas de lidar c@ssunto. Por tras dos segredos escondem-
se sentimentos contraditorios e fantasias pertorbadjue rondam muitas familias e por isso
envolve a complexidade humana e os contextos nais @8 individuos estdo inseridos. Ao
longo do ciclo de vida familiar e individual o sedo sempre esteve presente, porém pouco
focado pelos terapeutas de familia. A literaturestamearea € bastante escassa e
predominantemente estrangeira. No Brasil, poucdsrémcias e estudos teoricos sao
encontrados. Este trabalho teve como objetivotrefeecerca do tema segredos familiares
identificando alguns aspectos emocionais e étioesleidos na revelacdo. Trata-se de um
estudo de caso voltado a descricdo de fendmenosqun a analise dos dados é
predominantemente qualitativa. A cliente tinha 2iosa de idade, os encontros foram
semanais e individuais sendo que, uma entrevistém individual, foi realizada com sua
mae. O trabalho foi orientado com base no refeatriedrico do pensamento sistémico. A
pesquisa mostrou que a intensidade dos sentimentaglacédo ao segredo dificilmente pode
ser disfarcada. O proprio ato de manté-lo geraedade na familia que permanece cautelosa
contra a revelagao evitando assuntos e distorcaridonagdes. A existéncia de segredos
pode trazer muitos significados, afetar as relagdbespessoais e desestabilizar vinculos,
ocasionando possivel disfuncionalidade no sisteanalir. Quando a revelacdo ocorre é
freqiente que possua efeitos dramaticos, porémtiyussi sobre os relacionamentos
interpessoais e individuais. O estudo constatodeague falar de segredos significa lidar com
a sensibilidade humana, pois envolve pessoas gaemasne que, de alguma maneira, nos
decepcionam gerando sentimentos confusos e amtigald supervisao clinica com colegas
e profissionais da area foi de extrema importadcieante todo o processo psicoterapico.
Assim como este, outros casos de segredo surgiricatica privada daqueles que trabalham
com individuos ou familias. Espera-se poder coamiritom a experiéncia adquirida
chamando especial atencédo para as questdes relatigfica profissional, & necessidade de
respeitarem-se as caracteristicas especificas dbe @s0o e 0 ritmo pessoal das pessoas
envolvidas com 0s segredos e com 0 processo déagdwedos mesmos. Respeitar as

individualidades e os diferentes contextos fangkaoram grandes aprendizados.

Palavras chavessegredos familiares, paternidade biolégica e @tiofissional.



ABSTRACT

Family secret is a theme that instigates curiositypeople, and each family find
particular ways to deal with it. Behind the secrbist involve many families, contradictory
feelings and disturbing fantasies are hidden, aechbse of that, this topic involves the
human complexity and the context in which the indlmals are inserted. Throughout the
individual and the family life cycle secrets haveeh always present, although not really
focused by family therapist. The literature in tlgea is poor, and what is available is
predominantly from other countries and written ioreign languages. In Brazil, few
references and theoretical studies are found. Whr& aimed to reflect on the theme Family
Secrets, identifying some emotional and ethic dspewolved in the revelation act. This
research presents a case study based on the phemonhescription, having the data analysis
as predominantly qualitative. The client was 21ryedd and the meetings were held weekly
and individually; one interview also held individiyawas applied to the client’s mother. This
case study was based on the theoretical referehtieeasystemic thoughts. The research
showed that the intensity of the feelings regardiregsecret rarely can be disguised. The act
of trying to keep a secret raises anxiety in thuilig and they, consequently, act cautiously
against revealing the secret and therefore avoidertpin topics and distorting information.
The existence of secrets can bring many meaninfiectainterpersonal relations, and
disestablish family bonds, possibly causing malfioméing in the family system. When the
revelation occurs it is frequently accompanied bgnthtic effects, although positive towards
interpersonal and individual relationships. Thedgtbas also shown that talking about secrets
means to deal with the human sensibility, sindeviblves people that we love, and that, at
one point, have disappointed us raising ambivatmd confused feelings. The clinical
supervision done with colleagues and professiofrals the area was extremely important
during the psychotherapy process. Like this, otases will emerge in the private practice of
the ones who work with individual or families. Timtention is to contribute to the field with
the acquired knowledge, calling special attentmnssues related to professional ethics, the
necessity to respect specific characteristics ahezase, and the personal rhythm of the
people involved with the secrets and their revetatRespecting the individualities and the

different family contexts were a great lesson dyitime research process.

Key words: family secret, biological paternity, and professibethic.



Sumario

RESUMO . eee oot e oot ettt e e oo e e e ettt bmmh e e e e e ettt bt e e e e e eeeerba e e eaaaaae 2
E Y S I Y G L PP P PO PP PPPTPPTPPPPRRPPRN 3
R [V 210510107\ LTS 5
2. OBUIETIVOS . et e ettt e et e e e e e e e ettt e e e e e ettt e e aaaeae 7
P20 R © 10 1= (1Yo X 1= | 7
2.2 ODbjetiVOS ESPECITICOS .. .uuutiiiiiiiiiiieeiieet et iee ettt ee et re e e e eeeeeeeeeeeeteeeeeeeeeeeeeeees 7
3. METODOLOGIA ...t e e e 8
4., FUNDAMENTAGCAO TEORICA .....cooeeeeeeeceeemme et eve st eaenanssensaeenaeeeens 9
4.1 O Pensamento SiStEMICO € @ FAMIlIa ... ccommemrrreiieiiiiiieeaiiiie e 9
4.2  Segredos na Familia e na Terapia Familiaf ... 13
5. RELATO DO CASO CLINICO ....oivieieeeeee ettt ee e ene e 17
5.1  Periodo inicial dO ProCeSSO tEraAPEULICO e« eeeeirrerrrrerrraeeeaiaaiiieeeereeeeaesseneeeeeeeaaeaans 17
5.2 Uma entrevista COM @ MEE .............t e sesreeeeeaeireeeesaireteessstne e e smrresairreeesasnneeeeaas 21
5.3 Um telefonema com a psicéloga da mae biolégica..................ccoiiiiiieeee . 23
5.4  Retomando a terapial COM AS ............commmsustmrmmertieeeaiaaiirrereeeeeesasannneeeeessssannneneeees 24
6.  Genograma da familia .............oeii i comeeee e e e e e e e e e e s a e e e e e e 29
7. IMPRESSAO PESSOAL DO TERAPEUTA .....ootiteeeemee et eneaeaeen e 30
8. CONSIDERACOES FINAIS ... oeitt ettt ettt st seasns et n e aee e 33
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS .......ooviiveeeeeeeemee ettt ete st eanneeassteeaenneneanens 35
Y 01T T Lo = 73



1. INTRODUCAO

O trabalho em escopo trata de um caso clinicaanhicem julho de 2006, com uma
jovem universitaria d21 anos de idade, que chegou ao consultorio pacagdlo de uma

amiga que se encontrava em Psicoterapia.

O estudo aqui proposto é o recorte de um prodesapéutico do qual a queixa inicial
nao estava voltada a Segredos Familiares. Inicrgkree cliente buscou apoio psicologico por
sentir uma grande angustia no peito, vontade deaclsem motivos aparentes e temia por
uma depressao. As queixas relatadas vinham acorx@sle conflitos vividos em funcéo

do “stress”da vida académica e questionamentos sobre o fptafissional.

No entanto, no decorrer dos atendimentos, a maelidate, numa entrevista
individual com a psicoéloga, revelou um segredoresgfie a paternidade biolégica da filha. O
processo psicoterapico, a partir de entdo, ficejudicado ndo tanto pela revelagdo do
segredo, mas sim pela maneira inesperada comevelado pela mae netsing terapéutico,

Unica e exclusivamente a psicéloga.

A auséncia da cliente que, além de ser a pesswoa doasegredo, ja havia criado um
vinculo com a terapeuta, levantou uma questdo eéticalacional que permeia a pratica
clinica. Continuar os atendimentos individuais daado um segredo da cliente era 0 mesmo

que estar com as maos atadas e ndo cabia a terapesponsabilidade da revelagéo.

O psicologo pode ser convidado a participar de egreslo, mas ndo se tornar
confidente dele, como ocorre quando um membro midifaconta um segredo ao terapeuta,

mas o proibe de revela-lo a outros (Imber-Black4)9

Com o intuito de pedir ajuda e elucidar a trajetfosicoterapica a ser percorrida dali
em diante, o caso foi encaminhado para supervid@oestudar a tematica “segredos”
constatou-se que a literatura nesta area é bastacdéssa e predominantemente estrangeira.
No Brasil, poucas referéncias e estudos teodricoses@ontrados, embora a prética clinica

esteja permeada de segredos.

Seguindo este pensamento, Imber-Black (1994) afijnespor volta da década de 50 e

inicio de 60, com o aflorar da abordagem sisténosasegredos familiares assumiram um



papel fundamental no contexto terapéutico. Anter@rte o tema segredo néo era observado
como um problema, sendo estritamente esclarecite erente e terapeuta.

Falar de segredos significa lidar, diretamente, armsensibilidade humana, pois
envolve pessoas que amamos e que, de alguma manesadecepcionam gerando

sentimentos confusos e ambivalentes.

A existéncia de um segredo pode trazer a tona masigmificados, afetar as relacdes
interpessoais e desestabilizar os vinculos, ocasdmpossivel disfuncionalidade no sistema
familiar. Segundo Reck (2007), este fenbmeno medsstaque pelo poder intrinseco de
dividir as pessoas, intimidar novos vinculos e a0 desenvolvimento emocional em

fases de transicao no ciclo de vida tanto indiiiduanto familiar.

A inquietacdo pessoal, a demanda advinda do conisuftsicoterapico e a dificuldade
em atender familias com segredos, foram propulg@aso desenvolvimento deste trabalho e
surge com o guestionamento: 0 que causa, 0 queEnsast o que faz perpetuar os segredos ja

gue acarretam prejuizos nos relacionamentos irssopes?

Este trabalho esta organizado em cinco partes:rimeipa sdo apresentados 0s
objetivos e a metodologia; na segunda a fundam@mtieprica; na terceira o relato do caso
clinico contendo: periodo inicial do processo tédjgo; entrevista com a mae; telefonema
com a psicologa da mée e retomada da terapia caterde. Na quarta parte esta o

genograma da familia e a quinta trata da impregessoal do terapeuta ao atender o caso.



2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral
» Refletir a cerca do tema Segredos Familiares atrdeéim estudo de caso clinico.

2.2 Objetivos Especificos
» Identificar alguns dos aspectos emocionais envodv/iths relacdes familiares diante

da revelacdo de um segredo;

» Discutir questdes éticas quanto aos limites dodfmijo que se vé envolvido na

revelacao do segredo.



3. METODOLOGIA

Trata de um estudo de caso, conforme define Gi0ZR0voltado para a
descricdo de fenbmenos em que sua utilizacdo néaem estudos exploratorios e
descritivos. O proprio caso se constitui como abjd pesquisa e 0 que se espera
alcancar é conhecé-lo em profundidade, sem qualoiencdo em desenvolver
alguma teoria. A andlise dos dados, segundo or,aptmle envolver diferentes

modelos, mas é natural que seja predominantemaatieadva.

O relato dos atendimentos aqui apresentado € ateéede um processo
terapéutico maior. Os encontros foram individuaas,cliente era uma jovem
universitaria apresentando, no momento das coss@iaanos de idade. Apenas uma

entrevista, também individual, foi realizada comae da cliente.

As sessbes com a cliente iniciaram semanalmentaeados de julho de 2006.
O segredo revelado pela mae a psicologa ocorrew umea entrevista, no final do
més de novembro do mesmo ano. Para trabalhar lagéuee 0s aspectos emocionais

envolvidos, foram aproximadamente 8 consultas iddais com a cliente.

Como forma de mapear o tempo cronolégico, o cadovida familiar e
vislumbrar o caso sob a Optica transgeracional,utdizado como ferramenta o
genograma. Conforme explica McGoldrick e Gerson9%)9 os genogramas sao
representacdes graficas da histéria e do padradidgmdentificando a estrutura

basica, a demografia, o funcionamento e os relanientos familiares.

Uma vez que este € um trabalho de cunho ciengfjpermeia aspectos éticos e
profissionais do pesquisador, a cliente teve gaeessariamente, assinar o termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (apéndice 1).



4. FUNDAMENTACAO TEORICA

4.1 O Pensamento Sistémico e a Familia
Segredos familiares € um tema que costuma despmntErsidade entre as
pessoas e cada familia encontra maneiras parBisularanicas de lidar com esse
assunto. Embora seja uma tematica estimulante, tige dos segredos estdo
escondidos sentimentos contraditorios e fantasgaunbadoras que rondam muitas

familias.

Estudar o segredo no grupo familiar ndo é umaadfiddil, pois envolve a
complexidade humana e os contextos nos quais nddods estéo inseridos. No caso,
por se tratar de um trabalho de conclusdo de dadormacao em terapia relacional
sistémica, buscou-se o referencial tedrico pautedagiéncia novo-paradigmatica ou

sistémica.

A teoria sistémica, segundo Vasconcellos (2002)ménovo paradigma da
ciéncia do qual o meio é considerado complexoauette subjetivo. O pensamento
sistémico tem se apresentado como uma nova madeiensar cientificamente.
Quebra a barreira do paradigma tradicional mecgtai@ propdem uma nova maneira
de ver e pensar o mundo, dando énfase nas relag@esxdes e interacdes dos

sistemas vivos.

Na terapia familiar os segredos sé&o consideradu@rfenos sistémicos, pois
compreendem um processo complexo que inclui opstgaico, o psicossocial e o
transgeracional podendo afetar o relacionaments@ampresente, passado e futuro.
Imber-Black (1994) contribui afirmando que os sdgee incluem contextos
sociopolitico, econbmico, cultural, religioso, morapolitico, de meios de
comunicacdo, de saude (mental e educacional), ifarmiediata e de mudltiplas

geragoes.

Na ciéncia novo-paradigmatica, as relagbes e iesaque ddo coesdo ao
sistema transmitem um carater de totalidade ouagittdrle. O mundo é visto em sua
complexidade no qual tudo e todos estdo conect&aisesta Optica, o todo € mais do
gue a soma das partes e é exatamente a nocaoatidatte que compreende o
fendbmeno (VASCONCELLOS, 2002).



Constituindo o sistema, a interacdo torna cada pathcionada as demais, ou
seja, uma alteracdo numa delas ocasionard mudasgautras. Assim, a existéncia de
interacdo identifica o sistema como elementos defgendentes e nao simplesmente

num aglomerado de partes isoladas.

Contribuindo para esta idéia, Papp (1992: p. 2Rinaf que: “cada parte so
pode ser entendida no contexto do todo; uma mudamcgualquer uma das partes
afeta todas as outras partes e o todo se regaléatde uma série de correntes de

feedbaclque sé&o classificados como circuitos cibernéticos”

Um sistema pode ainda se apresentar como abefézloado. Aberto é quando
ha troca de informac&o, um continuo fluxo de emeggimatéria extraidas do meio
ambiente para permanecerem vivos. E fechado quadolonterage com o ambiente
gue o cerca (CAPRA, 1996).

Aplicando os conceitos-chaves do pensamento sistéanpratica clinica, Papp
(1992) descreve dentro ainda destes, que o focatelg;do estd nas conexdes e
relacbes muito mais do que nas caracteristicagidhudiis da pessoa. Isso significa que
nenhum evento ou parte dele é causador de outforme linear, mas sim que cada

comportamento esta ligado de maneira circular aamwiutros eventos.

Y

Quanto a circularidade dos eventos no contexto ségsedos, Imber-Black
(1994) lembra que s&o dilemas éticos que ndo senpoesolver através de “regras”
simples, pois sua revelacdo pode ter efeitos emsafpara alguns individuos e certos
relacionamentos, enquanto que para outras pesseaglacdo pode acarretar perigo

principalmente se envolvidas questfes de seguftsica.

Eventos comportamentais constroem, ao longo dodepgurdes constantes e
repetitivos que funcionam com o propésito de el a familia permitindo assim
que ela evolua de um estagio de desenvolvimento@&ro. Todo o comportamento,
até mesmo o sintoma, estabelece e mantém esséegafstamos diante do conceito
de homeostase que, segundo a autora acima citegiam o objetivo de manter o

equilibrio e fornecer estabilidade ao sistema.

Quanto a homeostase, Papp (1992: p. 22-23) afitma q
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“Esta funcéo reguladora é considerada mais impi@tdo que o
comportamento ou sintoma, como uma entidade dentova de si
mesma. O interesse primario do terapeuta € com @ des
comportamento e em como a funcdo de uma parte do
comportamento esta ligada com a funcdo de uma qatri do
comportamento a fim de preservar o equilibrio femil antes de
tentar entender a causa do comportamento, o tdeafeziia entender

a flutuacao do padréo do qual ele tira seu sigafic.

Na melhor das hipoteses, como afirma Laird (19%}}Yerapeutas familiares
tém a tendéncia de investigar os segredos como bresade manutencdo da
homeostasia ou manobras defensivas e, na pior igaseses, como fenédmenos
negativos e destrutivos ligando a familia de madgidos e disfuncionais e mantendo

paradoxos e interesses de poder.

No ambito da teoria sisttmica a familia € consukrasegundo Minuchin
(1982), como um sistema complexo, constituido pabsistemas integrados e
interdependentes que estabelecem uma relacdo comtexto sécio-histérico-cultural

no qual esta inserida.

Conforme Vasconcelos (2002) na familia defineusgdes para cada membro
havendo assim regras, valores e relagdes hieragjaige impdem as diferencas de
poder entre as pessoas. Implicitamente, certoedegrdefinem a hierarquia nos
relacionamentos familiares (IMBER-BLACK, 1994). fensdes de quem decide por
guem, levam diretamente a discussao sobre o paier @auséncia.

Considerada como um sistema complexo, a famili&a e&sh constante
transformacdo. Assim como uma crianca que nasceapaw diversos estagios de
desenvolvimento até que um dia morre, também difas@d desenvolve passando por
varios estagios nos quais os papéis que cada meexierce vao se modificando
enquanto a familia se organiza (WALDOW, 2007).

As etapas pelas quais a familia passa ao longaalexgsténcia € denominada
por Carter e McGoldrick (1995) de ciclos de vidanilaar. As autoras identificam seis
etapas principais pelas quais as familias transi@miecorrer da vida: o jovem adulto
solteiro, a unido de familias no casamento — o noasal, familias com filhos
pequenos, familias com adolescentes, lancandolloss fe seguindo em frente e

estagio tardio da vida. Porém, em funcdo do estddo caso tratar mais
11



especificamente do ciclo de vida do jovem adultesta etapa serd dada uma maior
atencao.

A fase de vida do jovem adulto é considerada pml&sras como um marco na
transicdo familiar. Requer do jovem uma separagdiatd a sua familia de origem
sem, contudo, romper relacdes ou fugir reativampata um refagio emocional. Este
€ um momento em que se estabelecem objetivos depeskoais e de construcdo de

“self antes de juntar-se a outra pessoa para formaraum subsistema familiar.

Para Aylmer (1995) esta fase compreende o adultbeirso com
aproximadamente vinte anos de idade e, neste est@gndividuo tem sido muito
pouco explorado pelos terapeutas de familia. \fistoeste angulo o caso em estudo é
um presente para os terapeutas familiares e, palmeente, para a psicéloga que
atendeu e atende com freqliéncia em seu consyt&ssnas que vivenciam esta etapa

da vida.

Os relacionamentos hierarquicos tendem a mudaa feest do ciclo vital uma
vez que todos se tornaram adultos. Carter e Mc@kltkEmbram que esta mudanca
requer uma forma de relacionamento respeitosa so@esem que o0s jovens adultos
podem encarar seus pais como eles sdo sem, négessde, precisar transforma-los
no que eles ndo sao e sem culpéa-los por aquilo@u@uderam ser.

O individuo neste estagio se depara com respoitkades que antes eram
divididas com os pais. Com o limiar da vida adudtagem as tomadas de decisdes e
necessitam experimentar novas possibilidades quégrene Aylmer (1995) refere-se
a capacidade de viver de modo independente, mantscuidando-se, controlando

seus gastos financeiros, enfim, manejando suaiprapa.

Certamente esta ndo € uma fase de muitas faciidager isso foi admiravel
observar a disposicado que a jovem cliente tinha parscar, sempre progredindo em
seu desenvolvimento de independéncia e identidadeogressao satisfatoria deste
ciclo, sob o olhar de Aylmer (1995), depende nexemmente da forma como os pais
irdo lidar com a independéncia e autonomia do®dillAqueles pais que melhor
resolveram sua historia de separacao, intimidagkemtidade pessoal em relagdo a
préprias familias de origem terdo maior facilidae responder as questfes desta

fase.
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Este ciclo de transicdo parecia ser bem resolvidsawlavel na familia
entrevistada havendo o que Bowen (1979) denomiratdeyrau de diferenciacao do
eu e damassa indiferenciada do ego familiaBegundo este autor o grau de
dependéncia afetiva dos filhos em relacéo a sessppde ser compreendido em um
continuo que vai da dependéncia afetiva absoldeacterizada por um estado
fusional e pelo comprometimento com as necessidaf@tivas, tensdes e ansiedades
circulantes no ambiente familiar até a conquistandependéncia afetiva e aquisicao

de autonomia e diferenciacao.

Naquele sistema se respeitavam as escolhas dm jadelta referentes a
carreira profissional e crescimento pessoal. Apeshw ainda depender
economicamente dos pais isto ndo afetava sua sggueaauto-estima. Por um lado, a
ela era permitido viver de maneira independententemalo-se, cuidando-se,
controlando-se financeiramente, enfim, manejando m@pria vida e por outro se
percebia esforco da jovem em ndo se deixar envelesrproblemas conjugais e

relacionais de seus familiares.

4.2 Segredos na Familia e na Terapia Familiar
Ao longo do Ciclo de vida familiar e individual @gredo sempre esteve
presente, porém muito pouco focado pelos terapegtdamilia. Imber-Black (1994)
atribui a escassa literatura deste tema no camperdgia familiar a recente pratica
clinica que, no final dos anos 50 e inicio dos @tbse ocupava em diferenciar-se da

psicanalise e construir seu proprio campo e meétodo.

Segundo Duque (2005) os terapeutas de familia tadgiymca passaram a
ignorar a historia passada das pessoas envolvidasreditar que a acao terapéutica
deveria centrar-se no aqui e agora, no presenahalllavam exclusivamente com
padrdes de comunicacdo, criavam estratégias quiitafsan a mudanca ou
construiam novas narrativas com o intuito de diesobs problemas trazidos pelas
familias. No entanto, a autora considera esta uiaa extrema que, de certa forma,
exclui a possibilidade de desenvolver a praticaniadi com recursos valiosos
decorrentes da compreensdo da légica interna dtmTsis avaliados. “O terapeuta
pode transformar suas intervenc¢des quando trabalilgicamentedentro do sistema,

associando a compreensao sistémica a leitura psé&oata de fendmenos, tais como
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repressdo, negacao, introjecdo, projecdo, entm®puiitilizando-0s como recursos

para melhocompreendep jogo interacional’(DUQUE 2005: p.87).

Conforme Imber-Black (1994), para lidar com segsedo campo da terapia
familiar € imprescindivel que o terapeuta examggsroprios valores em relacao a
manutencao do que € secreto, seja franco e prograatoelologias tanto éticas quanto
efetivas. A supervisao clinica com profissionaisidza foi uma ferramenta eficaz para
tratar dessas questdes, principalmente para al@ga;due se viu encurralada diante

da revelagdo que ocorreu numa entrevista individoial a mée da cliente.

A presenca de um segredo pode afetar os relacionaseA autora acima
citada afirma que em alguns sistemas terapéutigusefissional pode ser convidado a
participar de um segredo, mas se tornar ineficags se tornar ineficaz devido a
confidencialidade exigida por um dos membros ddlfarmao profissional encarregado

pelo caso.

Os conteudos dos segredos possuem diferentescagiois para cada familia e
para cada terapeuta, por isso derivam de concepgiegnvolvem crencas sociais,
culturais e religiosas. Aléem de mitos e tabus queitas vezes encontram-se
carregados de culpa e vergonha na familia, 0 medoedelacdo e dissolugdo da

familia alimenta o processo de manutenc¢éo do segred

Para Imber-Black (1994) existenontetdos positivos tais como segredos
temporarios que envolvem rituais, presentes, acettss que escondem dos pais
alguns segredos a fim de se diferenciarem dos nsesnmsegredos carinhosos entre
casais. Em contrapartida osonteddos nocivos podem causar desgastes nos
relacionamentos. Estes definem, implicitamente, xaténcia de hierarquia nos
relacionamentos. Quando uma pessoa possui infoeadgdidamentais a respeito de
areas que afetam diretamente a vida de outra pessseolhe privar-se da revelacéo
surgem relacdes de poder e impoténcia. A mae @ateli no caso apresentado,
guardava em segredo a verdadeira paternidade imaldg sua filha e optou por
manter em sigilo esta informac¢&o durante 21 anegur@lo a autora, na maior parte
das vezes os segredos nocivos sdo acfes ocorndaaseado, frequientemente tém
longa duracédo e exigem muita cautela do profissipae lidar com sua revelacéo e

consequéncia.
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Metaforicamente, Laird (1994) considera os segraglos mantém padrdes
nocivos e desequilibrios opressivos do poder caammd” destrutiva na vida familiar.
Ao mesmo tempo em que mantém seus membros unidosidados e iludidos em
relacdo aos objetivos latentes por poder e ganssopé proporciona desumanidade e

destruicdo a outros membros da familia.

Os efeitos dos segredos exercem influéncia noepsos comunicacionais da
familia. Durante os primeiros atendimentos, mesero Bnaginar a existéncia de um
segredo, a cliente se gueixava da fuga da maeearideaidas perguntas referentes a
sua historia e origem. Imber-Black (1994: p. 25) due a presenca de segredos
nocivos pode limitar conversas, capacidade da iamfh solucionar problemas ou

guestOes desenvolvimentais normais podem ser jragias. Acrescenta que:

“Quando os relacionamentos encontram-se atrelados aegredo,

todo o estilo de comunica¢do de uma familia podetese marcado
pelo fato de manter o segredo em areas totalmbémms ao segredo
original. Tanto as mentiras deliberadas quantofasmacoes retidas
podem erodir a confianca interpessoal e a conii#oie nos

relacionamentos”.

Compartilhar com os filhos informacgdes sobre sgtdha de vida e fatos que
objetivaram esta trajetoria requer dos pais pdaticatencao e sensibilidade. Segundo
Papp (1994), os problemas surgem quando a sedaitglie o julgamento natural dos
pais sédo alterados pelo significado que atribuenema interferindo na capacidade de

comunicarem-se sobre ele.

Mesmo que desperte sentimentos de culpa e vergimpassado, na maioria
das vezes o segredo é mantido pelos pais por evastn desnecessaria sua
revelacdo ou até mesmo com a intencdo de protegéthos. Neste sentido, Papp

(1994: p.82) afirma que:

“Os pais podem ter as melhores intencbes ao escorfdemacoes
sobre si mesmo ou sobre outros; com freqiéncia, des@jam
manchar a imagem acarinhada dos filhos a seu tesmei criar
desilusbes. Os pais podem relutar em revelar algwanto
humilhante ou traumatico de seu passado, tal cqrisi@gmamento,
um caso romantico secreto, um aborto, ou hosmz
psiquiatrica. Sob certas circunstancias, podeeseato ser discreto,
mas se a informacdo estd causando grande sofrinmetdal e
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emocional a quem a guarda, a crianca experienoiagafrimento
sem qualquer modo de decodifica-lo”.

A intensidade dos sentimentos em relacdo ao segiéiddomente pode ser
disfarcada. O préprio ato de manter o segredo gasdedade na familia que se

mantém cautelosa contra a revelagéo evitando assermistorcendo informagdes.

Quando a revelagédo de um segredo ocorre no amifénilear € frequente que
possua efeitos dramaticos, porém positivos sobnelasionamentos interpessoais e
individuais. Para tanto, Imber-Black (1994) realga neste momento é necessario um
grande trabalho terapéutico para restauracado dabiidade, trabalho com a raiva e
com outras questdes e sintomas decorrentes dagéavel
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5. RELATO DO CASO CLINICO

5.1 Periodo inicial do processo terapéutico
Uma jovent de 21 anos de idade chega ao consultério acomgardeuma amiga,
que ja se encontrava em psicoterapia com a psgoldim de pedir informacdes sobre
psicoterapia. Relata neste primeiro contato queesdia angustiada, sem motivacao para
realizar as atividades do dia a dia, cansada deer@rda vida académica e precisava

organizar seu tempo para administrar melhor o stdiano.

A principio, ndo agendou nenhuma consulta, masifimam o cartdo de visita da
psicologa para entrar em contato em outra oporaoleidOptou por conversar primeiro com
0s pais e perguntar da possibilidade de ambosgreasaem com mais este gasto, ja que ela

morava sozinha e, sem trabalhar no momento, degpéndipais financeiramente.

Passados uns dez dias, AS ligou para o consud@gendou a primeira consulta. Era
12 de julho de 2006 e a queixa trazida por elaufoa grande angustia, aperto no peito,
vontade de chorar sem motivos aparentes, 0 queia femer que se tratasse de uma

depresséo.

Conforme Robert (1995), estes sintomas podem agranecestagio de ciclo de vida
do jovem adulto em que fisicamente se separam aigsepniciam atividades de trabalho ou
focam nos estudos universitarios. No caso, AS astaendo um momento muito agitado de

sua vida em funcéo do estresse da universidadestiguamentos sobre o futuro profissional.

Aparentemente ndo demonstrava tristeza, falta degenou perspectiva na vida. A
impressao que causava era de uma jovem procurandamo e uma forma de organizar

melhor as demandas advindas da universidade eraduluzexcesso de trabalhos e provas.

O autor acima citado relata que a fase de desamaio do jovem adulto é uma
tarefa ardua acompanhada de sentimentos ambigyuoes jgor isso requer doses de coragem,
energia e disposicdo para arriscar. Caracterisastss que resplandeciam na cliente que

demonstrava ser muito ativa, gostava de aventupeseios ecologicos. Durante o periodo

' por questdes de sigilo ético profissional a cliente serd identificada por AS
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de verdo costumava trabalhar como guia turisticaesarvas naturais da cidade, o que lhe
proporcionava, em alguns momentos, certa indeperaé&condmica. No ano de 2005
colocou uma mochila nas costas e, com seu propmizedo, foi-se aventurar nos Estados
Unidos. Porém, a atual rotina de aulas em periotlegial diminuia a possibilidade de

desfrutar de momentos de lazer.

AS demonstrava estar apreensiva em tirar boas aatas) isso retribuir aos pais todo
o investimento financeiro e emocional proporciongdo eles. Segundo Aylmer (1995) a
escolha profissional e o ingressar numa univergidazhrretam sentimentos de estresse e
ansiedade. As expectativas dos familiares podebirinima diferenciacdo do eu. Neste
periodo de transicdo € muito comum o jovem adultscér conselhos dos pais e se tornar

orgulho para eles.

Na cliente em questdo, que ja estava comprometidaa escolha profissional, nao
existia cobranca explicita por parte dos familiaees tirar boas notas, pelo contrario a
acalmavam procurando fazer com que ela ndo seypasse tanto com notas, mas sim com

seu aprendizado.

Os pais de AS foram namorados na juventude, masansa casaram. A nfie
engravidou e foi morar com a atual companteapds, aproximadamente, dois anos do
nascimento da filha. Ambas criaram e educaram ASsgmpre foi desejada. [@i", apesar
de néo ter-se casado com a mae, assumiu a patirntaalmente ele é casado e tem outros

trés filhos.

Criada numa familia que ela mesma dizia alternaidiferente das tradicionais, AS
ndo se incomodava com a bissexualidade das°m@estrapondo McGoldrick (1995), as
maes ndo se envergonhavam da escolha sexual anfizesm que o relacionamento se
tornasse publico e suas familias de origem parecespeitar as fronteiras sem que elas

sentissem necessidade de se distanciar da familia.

2 A m3e serd identificada no texto como AB

A companheira da mae, considerada pela cliente a segunda mae, terd o pseudénimo de CD

‘o pai da cliente serd chamado no trabalho por DI

> “As m3es” é um termo utilizado pela propria cliente ao se referir a mae bioldgica e sua companheira.

18



A escolha dos pais em viver e educar AS num artéedternativo possibilitava a ela
uma liberdade de escolha intrigante. Como afirmdm&y (1995), nas questbes de
independéncia, os pais que resolvem melhor suas thsseparacao, intimidade e autonomia
em relacdo as suas familias de origem e constraam identidade pessoal terdo mais

facilidade em dar respaldo a seus proprios fillestanfase.

Além da comodidade de residir perto da Universidadéro motivo que levou AS a
morar sozinha foram algumas brigas das maes. Magmsendo brigas frequentes, as maes a
colocavam no meio da discusséo parecendo pedielgyalgasse qual das duas estava certa.
Conforme Minuchin (1982), a separacao e individoagéorrem através da participacdo da
pessoa em diferentes subsistemas e contextosdeasilitanto quanto através da participacao
em grupos extrafamiliares. O sentido de identidadéividual € influenciado pelo

pertencimento a diferentes grupos.

Neste processo de diferenciacdo de si mesmo em Afuese encontrava, €
indispensavel citar Bowen (1979). O autor explic@ gm sistema emocional funciona por
meio de um equilibrio em que cada componente densésdedica determinada quantidade do
seu ser e de si mesmo para 0 bem estar dos d@&fataso, a cliente conseguia entrar e sair
do sistema familiar sem se deixar envolver nummguido relacional referente as brigas das
maes. Conforme o autor, os triangulos sdo a basedds os sistemas emocionais, entretanto
a triangulacéo € problematica. Quando o nivel dsdie aumenta entre duas pessoas a tensao
é facilmente transmitida a uma terceira pessoa, garal aquela que estiver mais
comprometida com o que ele denominassa indiferenciada do ego familiaEste
comprometimento afetivo comnaassa indiferenciada do ego familiaegundo ele é variavel
entre os diferentes membros do sistema e segueontmgo que vai de um estado de
completo envolvimento emocional (estado fusionaljliferenciacdo do eu (conquista de

autonomia e independéncia afetiva).

Algumas atitudes da mée biolégica provocavam iriggé® na cliente. A mée parecia
uma mulher individualista e de poucas conversaste8postas eram curtas e muitas vezes
vinham acompanhadas de outra pergunta. AS quebada frieza da mée com ela e muitas
vezes também com CD, que se preocupava com osdosigaimarios da infancia como
brincadeiras, tarefas escolares, vestuario e ontasssidades basicas para se educar uma

crianga.
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O contato com o pai sempre foi de muita harmoradrairacdo. Nao se encontravam
diariamente, mas a figura paterna era um grande apwocional que tinha. Longas conversas
ocorriam entre pai e filha além do enorme carinbe 4S tinha com os irméos e a esposa do
pai. Os finais de semana na casa de DI eram replietanuita alegria e brincadeiras com os

irmaos.

Num dos encontros, AS comentou com a psicologasgaemae biolégica gostaria de
agendar uma consulta. Perguntado qual o motiva aestsulta com a mée, a cliente relatou
nao saber, mas supds que fosse para desabafars@bge a relacdo de AB com sua
companheira CD, pois no momento encontrava-se @filitoo Pensava que seria bom para a
mae comparecer a consulta e ndo se incomodarieotisspnal realizar a entrevista mesmo

sem a presenca da cliente.

A terapeuta nesse momento diz que nao atenderi@eaindividualmente, exceto na
presenca da filha que era a cliente. Poréem AScesoe vir a consulta acompanhada da méae
porque nao gostaria de se envolver nos conflit@snd@es e afirmou que ndo via problema

algum na mae querer conversar com a profissional.

A partir da negativa em comparecer a consulta joetde com a mée, a terapia se
manteve individual. Como lembra Mendonca (2008)esaolha ndo impede de trabalhar de
forma sistémica com a cliente, mesmo sem a predésica de familiares. A questdo néo
parece estar na presenc¢a ou ndo da familia nolt@nnsumas sim do olhar do terapeuta que

deve estar voltado para a dinamica relacionalogelleir do contexto familiar.

No dia seguinte a psicéloga recebe um telefonemad&abioldgica solicitando uma
consulta individual. Novamente foi explicado que séria possivel realizar o encontro sem a
presenca de AS, pois seu vinculo com a terapeuteriposer afetado. A mée, ao insistir, diz
gue a conversa que ela gostaria de ter ndo tintha aaver com a filha, seria simplesmente
para esclarecer algumas coisas pessoais na inteecaaxiliar no processo terapéutico de
AS. Afirmou ainda que este telefonema, com o iseem conhecer pessoalmente a
psicéloga da filha, foi sugerido pela psicéldga mae com a qual ja realizava consultas por

um longo tempo.

°A psicdloga da mae no texto serd identificada por AA
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O pedido insistente de atendimento individual com& da cliente e o envolvimento
de outra profissional da area de psicologia foraopylsores para que a consulta fosse

agendada com AB, no entanto, com o consentimenfithea

5.2 Uma entrevista com a mde
Ao receber AB, mae de AS no consultério, antes medenqualquer fala inicial, a
psicologa solicitou que ndo fosse relatado nenhgoestdo que viesse a comprometer o
atendimento com a filha, ou seja, que nao revelasshuma historia que precisasse ser

mantida em segredo.

Este pedido foi feito apenas por precaucdo, poisn@mento algum a terapeuta
desconfiava que pudesse existir algum segredo famitia aparentemente aberta, flexivel e
gue se mostrava tdo alternativa. Tornar-se cortkdé® um segredo da mae, no momento em
qgue a terapia era individual com a filha, ndo parema atitude ética da profissdo e muito

menos confortavel pra quem escutava.

Sem constrangimento, AB sorriu e afirmou que g@stde contar apenas alguns fatos
da sua historia familiar para que pudesse auxikatratamento da filha. E assim comecou
contando a histéria de seus avés maternos quenvide Portugal tiveram onze filhos,
passaram por muitas dificuldades financeiras agsor sua méae, aos oito anos de idade, teve
gue trabalhar para ajudar nas despesas da casa.

Seus pais se casaram, apds se conhecerem no hespifancdo das visitas que
realizavam a alguns irmaos de ambos que sofriacamiopatia congénita. O casal teve cinco
filhos no total, o pai era caixeiro viajante e nurdassas viagens a mae teve um
relacionamento extraconjugal com um policial daad& ocasionando o nascimento do
primeiro filho que, embora ndo fosse biologicameaihdepai de AB, 0 mesmo assumiu a

paternidade, tornando-se filho do casal. Em seguadaeu AB.

Esta historia foi mantida em segredo até a mortsudemae (avo da cliente) e AB
comenta “nunca podemos saber o que era fantasieaddade, pois minha méae nunca
revelou seu segredo quando estava conosco... agteado seus episodios de ansiedade,
magoa, depressao e irritabilidade com as coisastiltiano”.

Neste momento, AB foi questionada pela psicologesis filha AS sabia deste
episédio mantido em segredo pelos familiares. ®sposta foi afirmativa, embora ndo se
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comentasse muito sobre esse assunto ja que hapassado muito tempo e a vida havia

tomado seu fluxo natural.

Quanto a sua infancia, AB relata que passou por entos dificeis relacionados a
saude, pois nasceu com uma deformidade em umaedaasp Devido a isso, frequientou
muitos hospitais quando criancga, realizando vadiagrgias e se adaptando a diversos
tratamentos. Sua frequéncia em hospitais podgugado em sua escolha profissional, ja que

se formou na area da saude.

Relatou ter tido muitos namorados, embora gostiasabém de pessoas do mesmo
sexo. Namorou durante dois anos o pai de AS, malkoacindo morar com outras duas
companheiras. Sempre teve como filosofia de vidatcoir uma “familia alternativa” em que
“os filhos viriam para serem criados de uma fornsasnsaudavel e libertadora... uma area de
terra comum a todos, com escola, agricultura, rajd@azer,... mais natural e junto a

natureza’.

Com a finalidade de manter este ideal de famitiardobu com suas companheiras que
engravidariam juntas para que pudessem criar skws huma “comunidade alternativa”.
Nesta perspectiva, AB comecou a ficar com algupazes, até que numa noite conheceu um

musico num bar com o qual teve uma Unica relac@sese engravidou de AS.

Com 20 semanas de gravidez AB foi ao encontro dsicoypai bioldgico da crianca,
e contou de sua gravidez. Ele ficou muito assustanis era noivo de outra mulher e estava
para se casar. Em funcdo também desta condicdoedfBmou que ndo esperava que ele

assumisse o filho, mas que precisava simplesmemetelg soubesse que iria ser pai.

A gravidez foi muito desejada e AB estava feliz orsido a primeira das amigas a
engravidar. Convidou entdo seu antigo namoradaald per o pai da crianca e este aceitou ja

gue sempre quisera ter um filho.

Neste momento parecia que o tempo havia paradeomsuktorio. A psicéloga se viu
traida diante de um segredo que acabara de séadeymela mée de sua cliente. Tentou ainda
indagar com a mée o propoésito desta revelacaoesmeafirmou que chegara a hora certa de

revelar ja que podia contar com o apoio profisdidagsicologa.

Relatou que estava cansada de viver com este segmaddado dentro de si e que néo

queria repetir a histéria de sua mae que tambéndguaum segredo em vida. Sentia-se
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espiritualmente perturbada e necessitava abrirceeagdo naquele momento para que sua

alma pudesse ser limpa.

Sem duavida este era um segredo nocivo conformmatitea de Imber-Black (1994),
tinha longa duracdo e exigia um trabalho cuidagmsoparte do terapeuta para lidar com a
revelacdo e suas consequéncias. Poucas pessaanilia $abiam: o pai (adotivo), a mée, a
companheira da mae, e a madrinha de AS. Nem messspasa do pai e 0s irméos de AS
conheciam o segredo.

Ainda assustada e transtornada com a situacaoa@etea se perguntou: e agora, 0O
que fazer com isso? Havia se instaurado uma quésiém e relacional, pois a psicéloga
passou a guardar consigo um segredo referentetaidide sua cliente. Sentiu-se como diria
Imber-Black(1994) como alguém que “sabe” do segrews que “ndo deveria saber”,
surgindo em certos momentos um senso de culp&predlizado tal entrevista com a mae de
AS.

Sob a visdo de Boscolo e Bertrando (2000), a gtiofissional € de suma importancia
na terapia, de respeitar genuinamente o client, dignidade e a responsabilidade que
assume diante da sua vida. O peso e a responadbildk carregar este segredo por alguns
instantes pesaram no ombro, ou melhor, no estéu@gsicéloga. Naquele momento parecia
um desrespeito a cliente guardar um fato tdo iraptetda sua historia, mas por outro lado,
ndo cabia a psicologa revelar.

A trama parecia armada. AB disse que foi instrgioiaAA, sua terapeuta, a tomar a
deciséo de revelar a psicologa da filha o segrfedmeceu que a intencdo de ambas seria que a
psicologa da filha pudesse desvendar para a clertererdadeira paternidade. Nao obstante,
AB entregou o telefone de sua psicOloga para gealgaclarecimento e disse que ela ja

estava aguardando um contato.

5.3 Um telefonema com a psicéloga da mde biolégica
Alguns dias se passaram até que toda essa higtitésse ser digerida com um pouco
mais de calma e clareza, afinal um turbilhdo ddirsentos haviam sido despertados na
psicologa apos a consulta com a mae de AS.

Procurando entender melhor a situagao, investiger segunda opinido profissional e
contar com o apoio da psicologa da mae, o congdéddhico foi feito com AA. A voz de
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imposicao vinda do outro lado da linha afirmava guaelhor escolha neste momento seria

que AS soubesse do segredo pela propria psicéagaej havia um vinculo estabelecido.

Papp (1994), afirma que questdes sobre quem dgetare segredo, a quem e sob
quais circunstancias, devem receber grande atetwderapeuta. Na maioria dos casos, €
melhor que a pessoa que mantém o segredo, no cas® ala cliente ou o pai, revele-o

diretamente a filha, sem permitir que uma terge@ssoa transmita a informacao.

Posicionando-se contra a atitude impositiva e igadda de AA esta terapeuta
perguntou: “vocé tem noc¢do de que me colocou numea de bico? Vocé tem idéia de que
pode sim ter afetado o vinculo que tenho com micllente?”. Uma pequena risada foi

escutada do outro lado da linha.

O tempo parecia curto para qualquer tomada de &tegmis apds a consulta com a
mae e toda essa revelacdo vinda a tona, estavanfosahdo més de novembro e a mae de

AS viajaria para Nova York com sua companheiragmaaga seguinte.

A fim de buscar auxilio de outros profissionaispeia técnico o caso foi levado para
supervisao clinica. A psicologa foi orientada avewsar com sua cliente AS a respeito da
revelacado feita pela mde sem, no entanto entraonteldo da mesma. Este didlogo parecia
essencial para ambas (profissional e cliente),u@ @ situacdo ndo era confortavel para

nenhuma das duas.

5.4 Retomando a terapia com AS
As consultas que se procederam com AS foram besatembora ela ndo tivesse
curiosidade em saber os motivos que levaram a m@eairar a psicologa, 0 processo
terapéutico parecia truncado ja que a terapeutedgve consigo um segredo sobre a sua

cliente.

Colocando-se no lugar de AS, parecia ndo ser nawal@do, nem confortavel saber
que sua psicologa, com a qual mantém uma relac@orfeanca, apoio e vinculo, esconde
um segredo de sua historia. Portanto, do pontosde gtico, foi necesséario que a terapeuta
comentasse com a cliente que havia sido reveladsagredo durante a consulta com sua

mae.

Além da psicologa, o namorado de AS foi uma redept#o essencial. Namoravam
h& sete anos e também para ele foi uma surpreggnanajue pudesse existir um segredo
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naquela familia. Durante todo o processo AS pbdeaca@om o carinho e a atencdo de seu
companheiro que muitas vezes foi busca-la na eemuanto ndo se desvendava o secreto.

Neste momento o namorado era alguém com quem pouxliar, desabafar e chorar.

A noticia da existéncia de um segredo familiar fecebida por AS com grande
espanto e admiracdo. Primeiramente pensou que oupama das maes pudesse estar com
alguma doenca. A psicologa entdo foi mais incisifvanando que o segredo revelado era em
relacdo a histoéria de vida dela e de sua mae AB.

Comecou uma fase de questionamentos, que em geeale§saria para que se possa
refletir sobre as consequéncias da revelagdo (IMBERCK, 1994). Além de doengas AS
imaginou que pudesse ser adotiva, mas recordootds fla mae gravida. Indagou também
sobre quem poderia saber desse segredo e o efgantwla maior ao ouvir da psicologa que

o pai também era responsavel pelo sigilo guardadormo desses anos.

Era notavel que o mundo de AS parecia estar sadabdomo ranhuras em solo de
terra seca. Imber-Black (1994) diz que a existérd@aum segredo nocivo distorce a
comunicacdo na familia. Os membros tornam-se sumkyps e mudos com relacdo as
informacdes. AS recordou de momentos em que a ugge de perguntas feitas por ela ainda
crianga como, por exemplo, “com quem eu sou paaanide?”. Estranhava sua cor de cabelo

ruivo ndo encontrando na familia alguém com queidesdificar.

Relatou também sempre sentir uma angustia ao gatala mae desviava olhares e
tinha dificuldade de enxergé-la de frente. Estdopler de lembrancas e descobertas foi
marcado por algumas “fichas que caiam” enquanto pureoutro lado, um novo arsenal de

davidas surgia.

As maes de AS ja haviam embarcado para Nova YaskieBeber a noticia de que o
pai também sabia do segredo, fez com que ela ess@\passar naguela semana pela casa do
pai a fim de tentar um esclarecimento da situa&fos lembrar-se das fotos da mée gravida,

AS levantou a hipotese de seu pai nao ser seugagico.

Ja na casa do pai, numa conversa privada, AS pergupai eu soube que existe uma
historia de segredo na nossa familia, isso é vefidi@dpai a questionou sobre quem havia
contado isso a ela e a mesma revelou ao pai quée davia visitado sua psicologem
relutar, o pai confirmou a existéncia do segreéd®@eontinuou: “é o que eu estou pensando

pai”? E ele: “O que vocé esta pensando filha?”Ness@ento a cliente disse ter sentido um
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aperto no peito e ja um né na garganta, pois esiaase certa que sua hipétese se

confirmaria e indagou: “eu ndo sou sua filha bialéd"e a resposta foi afirmativa.
Finalmente o segredo havia sido revelado por umbnzha familia!

Segundo AS o pai relatou que ndo achava necespdgice tocasse nesse assunto,
pois para ele AS sempre sera filha, independentientenvinculo sanguineo e se colocou a

disposicéo para outras davidas que surgissem quassar do tempo.

A revelacao fez com que pai e filha se unissemaamadis. Ambos pareciam inseguros
e temiam um rompimento na relacdo. Para firmar orano carinho que sentem um pelo

outro AS tatuou a inicial do sobrenome do pai rappo corpo.

Era véspera de Natal e AS viajou com 0 namorada qairo Estado a fim de visitar
alguns parentes. As maes voltariam de Nova York en@ntrariam naquela cidade. Ao
encontrar-se com a mae, mesmo ja sabendo do seg®dnanteve-se calada, pois gostaria

gue a mée viesse pessoalmente contar e dar algometiexplicacao.

Passaram-se aproximadamente dez dias apdés o ratarntagem e a angustia se
misturava com a tristeza e a raiva da mae queafingda ter acontecido. AS constatou que
precisava ela mesma entrar no assunto da revetagiia mée e a chamou para uma conversa
perguntando: “quando vocé vai me falar que meungai € meu pai biolégico?” e a mae

questionou: 0 que vocé quer saber filha? E assies@ma longa conversa entre as duas.

Neste momento varios sentimentos afloraram em ASraia e o0 rancor se
misturavam com o amor pela mde e sua necessidadpiater entender ndo apenas o
conteudo do segredo, mas também os motivos queatava guarda-lo durante todos estes
anos. Sentiu um “abuso” e uma “magoa muito gramqmEa simplicidade com que a mae

contava os fatos, como se falasse “do frango gej@apou para o almogo”.

Segundo Mason (1994), o que se mantém secretdefiegmente produz vergonha,
ao oposto de assuntos verdadeiramente privadosv&lp diz respeito a algo intimo que néo
se quer expor. Ja o secreto implica segredo, ewglacdo em geral, causa sentimentos de

culpa, vergonha e envolve poder, pois escondefalgiamental a respeito de outrem.

No caso, AS néo conseguia entender as razdes prane sua mae a esconder uma
parte tdo fundamentde sua historia durante tanto tempo, principalmpatdratar-se familia

gue se dizia alternativa e aparentemente sem pretos. Tinha consciéncia de que a
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vergonha nao era o principal motivo, mas sim aanigria e 0 poder que a mae ocupava na

familia, com aquele segredo.

Os acontecimentos foram se encaixando e os segssdosvelando. Passaram-se
alguns dias e AS encontrou em seu guarda roupanwelope deixado pela mae. Neste,
continha uma carta que explicava, em quatro pagiigggdas no computador, toda a historia
da mée, inclusive a revelacéo do segredo. AS imagijue a mée tivesse deixado o envelope
antes de viajar e se assim fosse a descobertaydmleeviria através de uma simples carta.

Deixar a carta no guarda roupa nao foi uma atigueeAS tenha aprovado. “Ela n&o
foi capaz de entregar na minha mao”, relata. Ddsmorcom o jeito simples da mae em lidar
com os fatos e ndo externalizar seus sentimeriite.téve a oportunidade de fazer diferente,
de olhar nos meus olhos, de me contar pessoalneento fez”. Além do mais, ndo se
conformou da mée manter a carta digitada gravadesomputador sabendo que AS poderia
em qualquer dia, a qualquer momento |é-la, j& goengputador era usado coletivamente pela

familia.

Durante algumas semanas o foco terapéutico estdiealo aos sentimentos ambiguos
de amor, raiva, confianca, descrédito, protecdbam@ono. Para AS era inaceitavel que sua
mae fosse guardid de tamanho segredo por todos @sss. Parecia, em alguns momentos,

esquecer-sdas pessoas aliadas ao pacto de siléncio.

AS teve interesse em pesquisar no Orkut, paginatemet, uma foto e a histéria do
pai biolégico. Sentia-se abandonada por ele saher tmha uma filha e jamais té-la
procurado. Por outro lado sentia raiva e ndo gastgue ele a procurasse. Notou pelas
fotografias do site de relacionamentos que o paEdbico é casado e construiu uma familia
com dois filhos. Foi cautelosa, paigbia que sua aparicdo poderia destruir uma famiéaa
e pensando nas criangas, optou por ndo procura-tmakesente.

A deciséo quanto a procura do pai biolégico pédemeada apenas por AS. Hartman
(1994) descreve que a busca em geral € assumids,l@myos periodos de conflitos, com
todos os intensos sentimentos criados. A iniciadavdusca gerou em AS certo sentimento de
deslealdades para com o pai adotivo, embora salsksglireito que tinha em buscar o

paradeiro de seu pai bioldgico.

Com o tempo as magoas foram diminuindo, outras emsag com a mae foram

necessdrias para esclarecer duvidas que, atéswgem na relacdo. Mae e filha parecem
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atualmente se olhar, respeitar e comunicarem-se, rdamonstrando como afirma Imber-
Black (1994), que ap0s a revelacdo de um segretErc@ssario um grande trabalho para a
restauracdo da confianca e da raiva. Por opcadietae; apos um periodo de recesso com a
terapia e recente retorno da mesma, hoje ndoaadahssunto do segredo. Pode-se imaginar
que o0 processamento sobre esta tematica esta seislanterno e é preferivel respeitarmos
seu tempo individualH& poucos dias, enquanto este trabalho ja estando sescrito, AS
sentiu que realmente foi uma filha muito desejalaram em sua lembranca, dois abortos
realizados pela mae e pelo pai DI enquanto eranoraaios. Este fato fez com que ela
percebesse 0 quanto o pai a ama ja que assumidilbengue ndo era biolégica, enquanto
gue em outras épocas o casal abortou filhos bdégi
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6. Genograma da familia
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7. IMPRESSAO PESSOAL DO TERAPEUTA

O consultério psicoterapico onde foram realizadoatendimentos situa-se proximo a
uma Universidade e por isso, ndo é raro aparecessos em que se percebe a necessidade de
trabalhar o ciclo de vida do jovem adulto. Em gesaddemanda é de pessoas que recém
entraram na academia e se véem cobertos por disgfiErentes a escolha profissional e
excessos de responsabilidades que antes eramadealizou divididas com os pais e

familiares.

No caso apresentado, inicialmente ndo pareciaifegente. Uma jovem de 21 anos de
idade que vivia um momento agitado em funcédo desst acarretado pela Universidade e
suas consequentes atividades de provas e trabdlosima demanda de clientes com este
perfil provocou na terapeuta sentimentos de podéidade e experiéncia prévia, ou seja,
aparentemente parecia ser “s6 mais um caso” denjadllto indo em busca de suas escolhas

e independéncia profissional, emocional e finaaceir

No entanto, havia um diferencial em AS que chamateacdo da psicologa desde o
inicio: sua coragem, garra e forca de vontade. €aumespirito desbravador e aventureiro ela
buscava, por conta propria, trabalhos no periodeed@o que permitia certa independéncia

financeira.

Foi possivel notar que aquela era uma familiaratara. Quando AS verbalizou a
frase “minhas méaes” a psicologa questionou quemmseessas maes e por fim, apareceu a

bissexualidade da mée biologica e sua companheira.

Vinda de uma familia tradicional e estudado em lascatdlica € inegavel que a
psicologa tenha estranhado a bissexualidade das n@erincipio. Sua prepoténcia em
pensar que aquele seria apenas “mais um caso” ocom&cdesmoronar. Respeitar as
individualidades e os diferentes contextos famaBague apareciam no consultério foram

grandes aprendizados.

Os conhecimentos adquiridos no Familiare Institigiémico foram de grande valia
neste periodo de atendimento. Com competéncia étmafissional os professores sempre
transmitiram aos alunos a importancia de ndo atendmmbros da familia em separado
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devido a confianga, vinculo e possiveis segredepquventura poderiam ser revelados. Este
ensinamento, proporcionado pelos professores g®nesal quando a mée da cliente ligou
querendo agendar uma entrevista individual. A psgad sabia dos riscos que corria caso
atendesse méae e filha separadamente. Porém aémasistda mae e, principalmente, o
envolvimento de sua psicOloga que também solicitara contato, fizeram com que a

terapeuta da filha agendasse a entrevista.

Em momento algum se p6de desconfiar que a maendestee revelar um segredo, no
entanto certo cuidado foi tomado solicitando, logoinicio da entrevista, que nao revelasse
nenhum fato que precisasse ser mantido em sigito &8. Enquanto escutava a mae, a

psicologa freqliientemente se perguntava: “o qupretandia vindo até aqui™?

Dito e feito! O segredo veio a tona e - transfel@mente falando - como quem néo
ouve conselhos da propria mae, a psicéloga lembeodas sébias orientacbes de sua
professora no decorrer das aulas. Nao tinha dudeéagie seria importante que AS soubesse
de tal segredo, por mais dolorido que fosse, jadigia respeito a sua origem. Por outro lado,
para a profissional era dificil compreender os wostique levaram a mée a mexer neste

formigueiro apds 21 anos.

O tempo parecia ter congelado rsetting” terapéutico. Os professores haviam citado
0s riscos de se atender pessoas da mesma fanpiiieadamente, mas o frasco contendo o
“antidoto” para lidar com a revelacdo ndo estavaalgance da psicologa. Por isso, foi

agendada uma supervisao.

A supervisdo foi de fundamental importancia nestecgsso e ocorreu com a
professora e um grupo de psicélogas. Compartilhaegredo com a méae de sua cliente
causava-lhe certa angustia e impoténcia. A terapsaritia-se sozinha e precisava dividir sua
experiéncia com colegas para assim escutar oytragesprofissionais, sair do contexto em

que estava inserida e obter uma visdo mais ampigaldro.

Retomar a terapia com AS, sendo cumplice de unedegevelado pela mée, foi uma
tarefa ardua e nada confortavel. A psicologa seilmo se estivesse traindo sua cliente por
nao poder revelar e assim manter o segredo. Em ntonaéggum a terapeuta quis estar no
lugar de AS, em contrapartida, muitas vezes secoalamo lugar dela para poder, com
sensibilidade e empatia, lidar com os fatos.
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Pouca experiéncia a psicéloga tinha nesta arear espo foi em busca do filme
“Segredos e Mentiras” para investigar como se damelacionamentos diante do sigilo e da
revelacdo. Na pratica, o caso néo parecia seedi@rera notavel a presenca de davidas, falta
de comunicacdo entre méae e filha, auséncia de sas/elho a olho e sentimento de amor

misturado com raiva e tristeza.

Emocionada e sensibilizada com o sofrimento declaate, por varios momentos a
psicologa também sentiu raiva da mée e, parafrdee@8, ela também gostaria que a méae
tivesse feito de outra forma. No final, foi umatéis|a emocionante de excelente aprendizado
que, do contrario, ndo seria tema de um trabalhcodeluséo de curso. Dos diversos casos
que surgiram no consultorio, este sem duvida domnstse num dos mais empolgantes e

intrigantes do ponto de vista tedérico e pratico.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

Segredos familiares € um tema intrigante que casitansar curiosidade nas pessoas,
em especial nos profissionais que trabalham conilitanpois significa lidar diretamente

com a sensibilidade humana e envolve sentimentbssalantes e confusos.

A existéncia de um segredo afeta as relacOes @gsopis, ocasionando rompimento dos
vinculos e desestabilizando a funcionalidade dersia. A revelacdo por um lado pode trazer
efeitos dramaticos no contexto familiar e por outrestaura a confiabilidade nos
relacionamentos. De qualquer forma, um trabalhoopsiapico € necessario para lidar com os

sentimentos e sintomas que possam surgir decasréatsegredo e sua revelacéo.

Os conteudos dos segredos possuem diferentescagioi para cada familia e para cada
terapeuta. Por derivarem de concepc¢des que envak@mgas sociais, culturais e religiosas,
foi imprescindivel que a psicéloga examinasse pedigrios valores a fim de construir uma
metodologia ética e eficaz para tratar do tema aatiente. Durante o processo terapéutico
com AS e enquanto ela elaborava seus sentimentusreetes da revelacdo, a psicologa
também foi se enriquecendo pessoal e profissiomdém@mudando sua maneira de pensar,
agregando novos conhecimentos e aprendendo nmespeito da vida e da pratica clinica.

A experiéncia da pratica clinica €, sem duvidaafiaste para o psicélogo que muitas
vezes se depara com questdes que geram impasseménote ético, mas também emocional.
Por isso, é fundamental que todo o profissional @fua nesta area e atende familias, faca
também sua propria terapia a fim de evitar ressmadnou paralisacbes no decorrer do

processo terapéutico com seu cliente.

No trabalho com familias € comum surgir o temaresiy que, embora complexo,
também € atraente e curiofQuando se atende individualmente, muitas vezessepay
pedido de entrevistas paralelas com a familia. &apectivasistémica, mesmo que traga
grandes aprendizados, 0 psicologo deve estar atgata nao cair, como no caso
exemplificado, em armadilhas que possam prejudiGaculos com seu cliente e levantar

questdes éticas pertinentes a revelacdo de segredos
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Guardar um segredo contendo fatos importantesdiade sua cliente, ndo foi tarefa
facil para a psicéloga. Isso causou um desafio étécterapia ja que a revelacdo ndo cabia a
profissional. Dizer para AS que existia um segrasgéo no entanto revela-lo foi uma deciséo
de bom senso para assim ajuda-la com seus quesgat@s e, por conta propria, ir em busca

de seu conteudo.

Fotos de familia, em especial da mae gravidaasgqun a jovem a levantar a hipétese de
seu pai ndo ser seu pai biologico. A idéia dezatjiio de fotos como técnica psicoterapica
facilitou as lembrancas: abriu portas para o qaenéb podia perceber, para o conhecimento
proibido. Deste modo a terapeuta p6de manter dddale alianca terapéutica com sua cliente
evitando esconder dela informacdes relevantes serentanto, obedecer as expectativas da
mae de ser a porta voz do segredo. A supervisdo aanos colegas profissionais foi
essencial neste processo.

Enquanto este trabalho estava sendo desenvolvidi@ caso de segredo apareceu no
consultério. Neste, pai e mae procuravam ajudasd@lpga para revelar, a filha de 11 anos

de idade, sua verdadeira paternidade.

Assim como este, certamente muitos outros casosedeedo surgirdo na pratica
privada daqueles que trabalham com individuos militss. Espera-se poder contribuir com a
experiéncia adquirida com o caso anterior, chamagfecial atencdo para as questdes
relativas a ética profissional, a necessidade slgermrem-se as caracteristicas especificas de
cada caso e o ritmo pessoal das pessoas envobodas segredos e com 0 processo de

revelacdo dos mesmos.
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Apéndice 1

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidada a participar como vdiant@o Trabalho de Concluséo de
Curso, desenvolvido pela Psicéloga Viviane Cruzu§ier que se encontra em curso de

Especializacdo em Terapia Relacional Sistemicaamailfare Instituto Sistémico.

O trabalho tem como estratégia desenvolver um estiegdcaso clinico e pretende
identificar alguns dos aspectos emocionais abascads relacbes familiares diante da
revelacdo de um segredo. E necessério para quetia dma conhecimento acerca desses
segredos possamos pensar em como lidar com goétitssional do Psicologo clinico que se

depara diante da revelac@o no consultério e npigefamiliar.

O estudo de caso é uma investigacdo exploratormkeseritiva que assume uma
situacao particular especifica e procura descot@lim 0 que € de essencial e caracteristico
para proporcionar maior nivel de profundidade (@002). Isto ndo lhe trard riscos e
desconfortos, mas espera-se que traga benefitaasoreados a ajudar na pratica diaria dos

terapeutas de familia.

Sua participacdo ndo € obrigatéria e a qualquenento, vocé poderd desistir de
participar e retirar seu consentimento. Sua readsatrara nenhum prejuizo com relagéo a
Psicéloga pesquisadora. E garantido que seu nassEm @omo das pessoas envolvidas no

caso, serdo mantidos em absoluto sigilo.

Apbés ler o presente Termo de Consentimento e ageiticipar da pesquisa, peco que

0 assine.
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Eu, abaixo

assinado, declaro através deste instrumento, meeobmento para participar do estudo de
caso sobre Segredos Familiares. Declaro que esinte ale seus objetivos e método, bem
como de meu direito de desistir a qualquer momesgm penalizagdo alguma e/ou prejuizo

ao cuidado que recebo. Autorizo o uso de gravaal@ [egistro caso seja necessario.

Nome:

Assinatura
RG:

Assinatura do pesquisador:

Floriandpolis, de de 2008.
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